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Natura giuridica:____________________________________________________
Sede legale:_________________________________________________________
Codice fiscale___________________________________
Indirizzo __________________________________________________________
tel. _________________ cell._________________e-mail____________________

· Durata del progetto
(indicare la data presunta di inizio e fine progetto)
Data inizio _____/_____/_____
Data fine _____/_____/_____

· Costo del progetto 
Totale costo € 80.000,00 di cui € 48.000,00 (contributo regionale 60%) e € 32.000,00 (co-finanziamento Ente)

· Territorio di attuazione delle attività
(presentazione del territorio e del contesto in cui si inserisce l’intervento)
Specificare(max 300 parole):
· area territoriale su cui insiste l’intervento progettuale (comune/i, provincia, etc.);
· dati inerenti al fenomeno emerso nel territorio di riferimento del progetto;
· dati inerenti al target di riferimento del progetto; 
· sintesi principali problematiche e bisogni rilevati;  

· Descrizione della struttura in cui si realizzeranno le attività a favore dei destinatari(max 250 parole)
Oltre alla sede del CAV, indicare eventuali sportelli territoriali con gli orari di apertura, specificando se già attivi o da attivare.

· Obiettivi Specifici
1. …
2. …
3. …

· Risultati Attesi
(Delineare gli indicatori di risultato per ogni obiettivo proposto)
1. …
2. …
3. …

· Descrizione delle attività previste
(Il progetto dovrà ricomprendere almeno quegli interventi individuati come servizi minimi garantiti dall’Intesa del 14 settembre 2022 Rep. Atti n. 146/CU, ai sensi dell’articolo 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131, tra il Governo, le Regioni e Province autonome di Trento e Bolzano e gli Enti locali di modifica dell’Intesa n. 146/CU del 27 novembre 2014,relativa ai requisiti minimi dei Centri antiviolenza e delle Case rifugio)
Descrivere le attività previste per il raggiungimento degli obiettivi e dettagliare le modalità di attuazione. (max 1000 parole)

· Cronoprogramma
	CRONOPROGRAMMA (DURATA 12 mesi)

	Attività
	Durata (mesi)

	Attività 1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Attività 2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Attività 3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Attività 4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Attività 5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Attività 6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Attività 7
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



*Replicare i campi secondo le necessità
· Lavoro di Rete
Descrizione modalità lavoro di rete per l’implementazione del progetto.
· Elenco dei componenti la rete:
1. …
2. …
3. …
· Protocollo sottoscritto il … con durata fino al … (ove esistente)
· Descrivere le modalità di collaborazione con le Case rifugio e gli altri CAV esistenti sul territorio e con gli altri nodi della rete locale.

· Strumenti di monitoraggio e valutazione previsti(max 250 parole)
· strumenti di monitoraggio previsti
· indicatori individuati
· modalità di monitoraggio e valutazione 

· Esperienza maturata in azioni di sensibilizzazione e conoscenza sul tema della violenza maschile contro le donne, a livello territoriale, inclusi i percorsi nelle scuole

· Modello di coordinamento

· Schema riepilogativo del personale e dei/delle volontari/e

(indicare il numero per ciascuna figura):
· operatrice accoglienza   N. …..
· psicoterapeuta o psicologo/a.   N. …..
· educatore/trice professionale,   N. …..
· assistente sociale, N. …..
· medico, N. …..
· avvocate civiliste e penaliste, esperte in diritto del lavoro e immigrazione N. …..
· mediatore/trice interculturale, N. …..
· mediatore/trice linguistico-culturale, N. …..
· criminologo/a, N. …..
· altro (specificare)……..


	Cognome e nome

(personale dipendenti -collaboratori - consulenti)
	Qualifica e ruolo nel progetto
	N. anni di esperienza professionale specifica 

(accoglienza, accompagnamento, protezione e sostegno delle donne vittime di violenza e dei loro figli)
	Curriculum formativo/Formazione specifica pregressa

(corso frequentato, data inizio e data fine, numero ore, ente erogatore, ente ospitante per l’affiancamento)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



(allegare curriculum vitae di tutto il personale)

	Cognome e nome

(personale volontario)
	Qualifica
	N. anni di esperienza specifica
	Curriculum formativo/Formazione specifica pregressa

(corso frequentato, data inizio e data fine, numero ore)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



(allegare curriculum vitae di tutto il personale volontario)


· Dettaglio  modalità di relazione e raccordo con i servizi dell’Ambito sociale

· Sostenibilità nel tempo(max 250 parole)

· Descrizione degli elementi distintivi dell’intervento

· Risultati finali e impatto attesi nel contesto territoriale di riferimento

· Elencodei componenti la rete territoriale antiviolenza in cui si inserisce il Centro antiviolenza

· Proposte di modalità innovative/ sperimentali e migliorative/integrative per la gestione del progetto














PIANO FINANZIARIO

	CATEGORIE
	VOCI DI COSTO
	DETTAGLI IMPORTI
	Importi in Euro
a valere sul finanziamento regionale e DPO(elencato per ogni professionalità)
	Importi in Euro
a valere sul cofinanziamento
(elencato per ogni professionalità)

	
	
	n.orededicate al progetto
	costo orario
	TOT. in euro
	
	

	A
Retribuzione
coordinatore e
amministrazione
	Retribuzioni e oneri coordinatore di progetto (Max 8%)
	
	
	
	
	

	
	Retribuzioni e oneri personale dedicato all’amministrazione di progetto max 4%
Professionista(specificare)
	
	
	
	
	

	TOTALE CATEGORIA “A”
	
	
	

	B
Risorse umane
per l'attuazione
dell'intervento
(specificare qualifica professionale, n. di ore previste, costo orario, tipo di rapporto di lavoro (dipendente, libero professionale, ecc.)
	Retribuzioni e oneri dipendenti e consulenti esterni 
1(specificare professionalità e tipo di rapporto di lavoro)
2 (specificare professionalità e tipo di rapporto di lavoro)
3 (specificare professionalità e tipo di rapporto di lavoro)
4 (specificare professionalità e tipo di rapporto di lavoro)
5 (specificare professionalità e tipo di rapporto di lavoro)
· 
	n. ore dedicate al progetto
	costo orario
	TOT. in euro
	Importi in Euro a valere sul regionale e Fondo  DPO  (elencato per ogni professionalità)
	Importi in Euro a valere sul cofinanziamento (elencato per ogni professionalità)

	
	· 
	
	
	
	
	

	TOTALE CATEGORIA “B”
	
	
	

	C
Spese per la formazione e supervisione del personale
	
	n. ore
	costo orario
	TOT. in euro
	Importi in Euro a valere sul regionale e Fondo  DPO  (elencato per ogni professionalità)
	Importi in Euro a valere sul cofinanziamento (elencato per ogni professionalità)

	
	Spese per attività di formazione/aggiornamento del personale
	
	
	
	
	

	
	Spese per le attività di supervisione del personale 
	
	
	
	
	

	TOTALE CATEGORIA “C”
	
	
	

	D
Spese generali
(max7%)
	Spese per acquisto materiali di consumo
	
	
	
	
	

	
	Spese per acquisto di piccolo mobilio 
	
	
	
	
	

	
	Spese utenze
	
	
	
	
	

	
	Fidejussioni
	
	
	
	
	

	
	Divulgazione e sensibilizzazione
	
	
	
	
	

	TOTALE CATEGORIA “D”
	
	
	

	

	COSTO TOTALE DEL PROGETTO (A + B + C+D)
	







Data …………….. 



Firma del Legale Rappresentante



